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は重複癌と区別して多発性胃癌と呼称するのが外科
臨床では適当であることを提唱し，斯る 2症例につ
いて述べた。 
64. 教室における食道癌治療の経験
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教室では昭和 33年から， ようやく胸部食道癌に
対する根治手術を施行して来たが， 現在までは 33
例の症例lζ対し 12例に根治術を施行した。手術可
能率は 36%で，入院中死亡は 1例で死亡率は 8.1%
である。之等の中，胸部食道癌のもの根治手術例は 
7例で，その最初の 2例は中山式を行い 2例とも吻
合部の穿孔をみた。吻合部が穿孔しても患者にとっ
て致命的とならぬ所K中山式の特徴があるのであろ 
うが，我々は吻合部の穿孔の予防K次の点を工夫し
た。
先ず中山式に鎖骨切除を合併する事。
文献に依れば鎖骨を切除しても，その後上腕の運
動障碍は生じないと云う。そこで中山式に鎖骨切除
を合併してみた。中山式では頚部から引出した食道
は鎖骨の上を通って胸壁前にもって来るのだが，こ
の場合鎖骨切除を合併すれば，食道は鎖骨の下を通
るようになる。此の事は胸壁前食道胃吻合の際に吻 
合部緊張の緩和，断端部血行保持に有利等の利点が 
ある。
65. 冬種脳疾患の動脈撮影所見について
(脳腫蕩を中心として〉
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最近各種脳疾患応対して積極的に脳動脈撮影が行
われる様になり，本法を行っても，之に対する副作
用は過去に考えられていたよりも少く，且脳内圧の
変化を伴はぬと云う利点があり，将来もより多く利
用される事と考える。その為各種脳腫蕩が知何なる
形で，動脈撮影像に現われて来るかを追求した。前
頭葉及び側頭葉K腫蕩が局在している時には，従来
行はれて来た空気造影法に頼らずに診断が出来る
い且叉その血管配合状態により腫蕩の組織学的性
格更に進んではその悪性度迄，動脈撮影所見のみに
於て推察出来る様になり，今後脳腫療の患者を見た
場合には，一応動脈撮影術を行う事がルーチンとな
る様な時代になりつつある。更に脳腫蕩のみに止ま
らず，最近問題になっている頭部外傷後の脳膜内外
出血塊も，動脈撮影により割K容易に診断がつけら
れる。ーとの点一般臨床医にとっても，本法が将来施
行される様になると思う。更に進んでは各種脳血管
の栓塞応に対する適確な診断が本方法施行により，
下せる様になり，殊に胸部大血管の栓塞により，脳
症状を呈する事が明らかとなり，之等応対しては，
積極的に手術を行う事が推賞される。所謂卒中と云
う問題K対しでも，本法が将来重大な役割を演じて
来る事は疑いのない事実である。
66. 角化属平上皮癌の電子顕識鏡的研究
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吾々は人の角化扇平上皮癌の微細構造を，特に皮
膚上皮細胞との比較に立脚して追求した。材料には
手術的に別出した食道癌及び腹部皮膚を用い，血流
遮断後  5分以内にオスミウム酸固定を施した。
角化屑平上皮癌組織は，典型的な場合には，皮膚
組織と類似した癌巣構成を示す。癌巣の辺縁部を占
める癌細胞は， 皮膚練細胞と類似した外観を有す
る。即ち胞体は鋸歯状の原形質突起を有し，隣接細
胞との聞に Desmosome を形成する。癌細胞の
Desmosomeは皮膚のものに比し形態が不規則で，
Tonofilamentが光で状K胞体内に伸びて居るもの
が多い。 Desmosomeのある部分以外の細胞間隙 
は，皮膚に比べて準かに拡張して居る。原形質内に
散在する Paladeの頼粒は豊富で梅鉢型集銭を示
す。ミトコンドリアも，癌細胞のものは比較的大き
く， matrixが少なく，iI.不規則な Cristalを有す
る。粗面小胞体は管状で，中等度の電子密度を有す
る物質を容れて居る。核内1[，核小体とは別に電子
密度の高い小額粒が散在する事も癌細胞に特徴的な
所見である。
癌細胞と間質との聞には 200A内外の透明な空隙
があり，其の外視U!c格子線維層が認められる。此の
状態は皮膚基底細胞と真皮層との関係に酷似して居
るが，癌組織に於ては時としては格子線維層が認め
られず，胞体の一部が間質内リンパ液中氏露出して
居る場合もある。
癌巣中心部民近ずくにつれて角化機転に関与する
と思はれる所見が認められる。鋸歯状の原形質突起
は細く糸状となる。原形質頼粒は分布不平等とな
り，屡々核周辺に明庭部が出現する o ~トコンドリ
アは小さく，電子密度が高くなり，叉所謂 Micro-
